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A admettre qu'il vient de lintericur du crine ot n'est autre
chose que le liquide arachnoidien qui a fusé dans I'espace va.
ginal.

Brown-Séquard, Jackson et Benedict admettent que I'in-
flammation des papilles est due & des troubles vasomoteurs,
dépendant enx-mémes de lirritation de certaines parties du
cerveaun. Cette opinion est soutenue avee talent par M. le Dr
Abadie, on réplique qu'elle ne peut étre r.i rejotée ni acceptée
parce qu'elle est rationnelle, mais qw'elle demande confirma-
tionggar Panatomio et la physiologie cérébrales. Telles sont, en
résuMé, les théories qui font le théme des discussions savantes
pour interpréter la pathogénic de la névrite optique. Nous
avons voalu ici les exposer ot non les juger.

Ce qu’il nous importe do connaitre, ¢’cst que trds souvent la
névrite optique est symplomatique d’ane affection cérébrale ou
d'une maladie générale.  Dans le premier cas, on trouve assez
souvent des vomissemeonts, des céphalalgies, des névralgies
nculaires et périorbitaires. L’hémiplégic et les paralysics des
muscles moteurs de Peeil, en particulier de la troisidme paire,
indiquent bien quiil s'agit Ia d'une lésion cérébrale dont on
peut méme avriver i préciser le sitge. ‘D'aprés des statisti-
ques faites sur des eas de tumeurs cérébrales, la vue est altérée
a peu prés dans le quart des eas environ.  Galezowski, sur 50
cas de névrite optique par tumeurs cérébrales, a noté que les
partics du cerveau était intéressées dans 'ordre suivant, par la
tréquence et le siége d'élection; dJ’abord, le cervelet of ses
pédoncules. puis, les hémisphéres antéricurs du cervean, lo
lohe portéricur, les couches ontiques, le chiasma et le bulbe.

Les autres maladies susceptibles de produire la névrite:
sont lalpuminurie, la glycosurie, I'intoxication saturnine,
alcoolique, Vempoisonnement par Yoxide de carbone, la
syphilis, les lesions cardiaques et les traumatismes du crine
et de lorbite. Mais de toutes ces causes les maladies
générales diathésiques sont les plus raves et bien souvent
ia névrite dans ces cas, n'affecte pas une forme analogue a
celle qui résulte des affections cérébrales.  Ainsi, dans Ia re-
tinite de Bright, la papille n'attcint pas un degré aussi élevé
que dans la neuro rétinite.  Si dans la névrite albuminurique
In région péripapillaire proémine sensiblement dans U'eeil, la
saillic qu'elle fait ne tranche pas avec la périphérie qui est
saine d'une fagon aussi abrupte que dans la neuro rétinite
des tumeurs cérébrales.  De plus, dans la maladie de Bright,
on trouve souvent parsemées dans la rétine, et surtout a la ré.
gion de la macula, des plaques blanches brillantes qu'on ne
tronve pas dans la névrite de cause cérébrale.



